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                                                                                                            Załącznik nr 7 do Zapytania ofertowego

Dane Wykonawcy: …………………………

Adres: …………………………

Tel. kontaktowy: …………………………

e-mail: …………………………

SZCZEGÓŁOWY PROGRAM WYDARZENIA PN. „DZIEŃ SPORTU” 
	Nr części/bloku wydarzenia
	Program/przewidywane formy zajęć 
(wraz z rozkładem godzinowym)
	Osoba/y prowadząca/e, występujące w danym bloku/części wydarzenia

	I.
	
	

	II.


	
	

	III.


	
	


................................., dn. ................................

...................................................................

data, podpis upełnomocnionego(nych) przedstawiciela/li Wykonawcy

_________________________________________________________________________________________________________________

Regionalny Ośrodek Polityki Społecznej w Toruniu                                                         tel.: 56 657 14 60, 56 657 14 70
ul. Bartkiewiczówny 93                                                                                                                                                     fax.: 56 657 14 61 

87-100 Toruń                                                                                                                                                     e-mail: rops@rops.torun.pl

www.rops.torun.pl           
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